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Latar belakang: Penggunaan obat antihipertensi diketahui dapat menyebabkan efek samping. Efek 
samping yang sering terjadi yaitu hipotensi orthostatik yang merupakan penyebab jatuh. Tujuan: 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan umur, jenis kelamin dan komorbid terhadap 
risiko jatuh pada lansia. Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional bersifat analitik 
dengan rancangan penelitian Cross Sectional. Populasi penelitian ini adalah lansia pengguna 
antihipertensi berisiko jatuh pada bulan Januari hingga Desember 2019. Teknik pengambilan sampel 
yaitu dengan teknik purposive sampling. Metode pengumpulan data menggunakan basis data resep 
dan rekam medik elektronik. Analisis data menggunakan SPSS dengan uji Chi-square. Hasil: Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa pengguna antihipertensi berisiko jatuh dominan digunakan pada lansia 
muda (60-69 tahun) sebanyak 70,5%; wanita sebanyak 54,4%; dan lansia yang disertai komorbid 
sebanyak 83,1%. Hasil analisis uji chi square menunjukkan tidak terdapat hubungan yang bermakna 
antara umur (p value = 1,00), jenis kelamin (p value = 0,450), dan komorbid ((p value = 0,085) 
terhadap risiko jatuh. Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan yang bermakna antara umur, jenis 
kelamin dan komorbid terhadap risiko jatuh pada pasien lansia pengguna antihipertensi di RSUD 
Sultan Syarif Mohamad Alkadrie Pontianak. 
Kata kunci: Antihipertensi, Jatuh, Hipotensi Orthostatik, Lansia 
ANALYSIS OF THE RELATION BETWEEN THE USE OF ANTIHYPERTENSIVE 
DRUGS AND ITS CHARACTERISTICS WITH THE RISK OF FALLS ON 
ELDERLY PATIENS AT THE INTERNAL DISEASE CLINIC IN  
RSUD SULTAN SYARIF MOHAMAD ALKADRIE PONTIANAK 
 
Abstract 
Background: The use of antihypertensive drugs is know to cause side effects. The side effect that often 
occurs is orthostatic hypotension which is the cause of falls. This research aims to analyzed the 
relationship between age, sex and comorbidities on the risk of falling in the elderly. Method: This 
research was an observational analytic study with a cross sectional study design. The population of 
this research were elderly users of antihypertensives at risk of falling from January to December 2019. 
The sampling technique was purposive sampling technique. Data collection methods used a database 
of prescriptions and electronic medical records. Data analysis using SPSS with Chi-square test. 
Results: The results of this research showed the dominant antihypertensive drug users were early 
elderly (60-69 years) at 70,5%; women at 54,4%; having comorbid at 83,1%. The results of 
Chi-square test analysis showed that there was no significant relationship between age (p value = 
1,00), gender (p value = 0,450), and comorbidity (p value = 0,085) on the risk of fall in the elderly. 
Conclusion: There is no significant relationship between age, sex and comorbids on the risk of falling 
in elderly patients using antihypertensives in RSUD Sultan Syarif Mohamad Alkadrie Pontianak. 




Lanjut usia (lansia) adalah kondisi seseorang 
mencapai usia 60 tahun ke atas.(1) Prevalensi lansia 
setiap tahunnya mengalami peningkatan. World 
Health Organization (2014) menyatakan bahwa 
persentase lansia pada tahun 2000 sebesar 605 juta 
jiwa. Peningkkatan ini diprediksikan akan terus 
terjadi hingga pada tahun 2050 mencapai 2 miliar 
jiwa.(2) Lansia umumnya identik dengan penurunan 
kesehatan yang diiringi dengan timbulnya berbagai 
penyakit. Tingginya populasi lansia diikuti dengan 
penurunan kesehatan menjadi perhatian khusus, 
dimana lansia yang mengalami sakit atau gangguan 
kesehatan pada tahun 2017 mencapai 26,72%.(3) 
Timbulnya gangguan kesehatan ini membuat lansia 
untuk mengkonsumsi obat. Penggunaan obat pada 
lansia merupakan salah satu faktor penyebab 
terjadinya peningkatan risiko jatuh.(4) 
Jatuh adalah keluhan yang sering dialami lansia 
yang menyebabkan cedera ringan hingga berat.(5) 
Prevalensi jatuh setiap tahun pada lansia berumur 65 
tahun sebesar 28-35% dan meningkat menjadi 
32-42% pada umur diatas 70 tahun.(6) Kejadian jatuh 
dipengaruhi oleh beberapa faktor risiko seperti umur, 
jenis kelamin, komorbid, indeks masa tubuh, 
gangguan penglihatan, lingkungan, aktivitas 
sehari-hari, dan penggunaan obat-obatan.(7) Salah 
satu golongan obat yang berpotensi untuk terjadinya 
jatuh adalah obat golongan antihipertensi. 
Penggunaan antihipertensi pada pasien hipertensi 
dapat menyebabkan terjadinya hipotensi ortostatik.(8) 
Hipotensi ortostatik dapat mempengaruhi 
keseimbangan tubuh sehingga berdampak pusing, 
pingsan, kesulitan untuk berdiri dan berjalan. 
Kondisi ini menyebabkan risiko untuk  terjadinya 
jatuh pada lansia.(9) Sebuah penelitian menyatakan 
bahwa penggunaan terapi antihipertensi pada lansia 
dapat meningkatkan risiko jatuh sebesar 69%.(10)  
Berdasarkan permasalahan tersebut peneliti 
tertarik untuk menganalisis hubungan resiko jatuh 
pada pasien pengguna antihipertensi. Faktor risiko 
jatuh yang akan dilihat pada penelitian ini yaitu 
umur, jenis kelamin dan komorbid pada lansia 
pengguna obat antihipertensi di RSUD Sultan Syarif 
Mohamad Alkadrie Pontianak. Hasil penelitian ini 
diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan bagi 
tenaga kesehatan dalam peresepan obat 
antihipertensi dan memperhatikan perbedaan 
karakteristik lansia dalam menekan risiko jatuh. 
Metode 
Alat  
Alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
alat tulis, laptop, software Microsoft Exel, software 
Microsoft Word, dan program SPSS (Statistical 
Product and Service Solution) versi 16.  
Bahan 
Bahan yang digunakan dalam penelitian ini yaitu 
basis data resep elektronik dan data rekam medik 
elektronik pasien. 
Rancangan Penelitian 
Penelitian ini merupakan penelitian observasional 
dengan rancangan penelitian potong lintang (cross 
sectional) yang bersifat analitik. Pengumpulan data 
dilakukan secara retrospektif dengan menggunakan 
basis data elektronik resep dan rekam medik 
elektronik penggunaan obat antihipertensi pada 
lansia rawat jalan di klinik penyakit dalam RSUD 
Sultan Syarif Mohamad Alkadrie Pontianak periode 
Januari-Desember 2019. Teknik pengambilan sampel 
yaitu purposive sampling dimana pengambilan 
sampel berdasarkan pada pemenuhan kriteria inklusi 
dan ekslusi.  
Variabel bebas dalam penelitian ini adalah umur, 
jenis kelamin dan komorbid. Adapun variabel 
terikatnya yaitu risiko jatuh. Jumlah sampel yang 
memenuhi kriteria inklusi sebanyak 237 orang. 
Kriteria inklusi pada penelitian ini yaitu pasien yang 
berumur ≥60 tahun, menggunakan obat 
antihipertensi berisiko jatuh dan mempunyai tekanan 
darah ≥140/90 mmHg. Kriteria ekslusi yaitu data 
pasien yang tidak lengkap dan data identitas tidak 
singkron dengan data rekam medik elektronik. 
Teknik analisis data yang digunakan ialah uji 
bivariat dengan menggunakan software SPSS 
(Statistical Product and Service Solution) versi 16 
berupa uji chi square. 
Hasil 
Penelitian ini dilakukan setelah lulus kaji etik 
dengan nomor kaji etik 5672/UN22.9/TA/2020 dari 
komite kaji etik Fakultas Kedokteran Universitas 
Tanjungpura selama bulan November-Desember 
2020. Jumlah lansia pengguan antihipertensi 
berisiko jatuh yang memenuhi kriteria inklusi dan 
ekslusi periode Januari-Desember 2019 sebesar 237 
orang. Karakteristik lansia dan hasil analisis bivariat 
dapat dilihat pada Tabel berikut: 
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Karakteristik Lansia  
Tampak pada Tabel 1 bahwa lansia dengan 
rentang usia 60-69 tahun lebih banyak terlibat pada 
penelitian ini sehingga jumlah pengguna obat 
antihipertensi dengan rentang usia tersebut lebih 
tinggi yaitu (70,5%) dibandingkan dengan usia 
70-79 tahun (28,3%) dan usia ≥80 tahun (1,2%). 
Penggunaan obat antihipertensi lebih banyak 
digunakan oleh lansia wanita yaitu sebanyak 54,4% 
kemudian diikuti dengan lansia pria 45,6%. 
Kelompok lansia berdasarkan ada tidaknya 
komorbid didominasi oleh lansia yang disertai 
komorbid yaitu sebanyak 83,1% dan lansia tanpa 
komorbid 16,9%.  
Tabel 2. Analisis Bivariat Hubungan Usia, Jenis Kelamin dan Komorbid dengan Risiko Jatuh 
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Tidak ada 11 27,5 29 72,5 0,085 1,92 
Keterangan : *p-value = Pearson Chi-Square ; ref = reference (pembanding); OR = Odds ratio
Tampak pada tabel 2 bahwa lansia dengan umur 
60-69 tahun memiliki risiko jatuh lebih tinggi yaitu 
sebesar 40,1% dibandingkan lansia berusia ≥80 
tahun 33,3%. Hasil analisis statistik uji chi-square 
dari kedua kelompok tidak menunjukkan perbedaan 
yang signifikan (p-value= 1,00; OR= 0,746). Lansia 
dengan umur 70-79 tahun memiliki risiko jatuh lebih 
tinggi yaitu sebesar 38,8% dibandingkan umur ≥80 
tahun 33,3%. Hasil analisis statistik tidak 
menunjukkan perbedaan bermakna antara kedua 
kelompok usia (p-value= 1,00; OR= 0,788).  
Kelompok lansia yang menggunaan obat berisiko 
jatuh tinggi pada wanita sebanyak 41,9% sedangkan 
pada pria sebanyak 37%. Hasil analisis statistik 
menunjukkan bahwa perbedaan risiko jatuh antara 
wanita dan pria tidak bermakna signifikan (p-value 
=0,450; OR=1,224). Karakteristik lansia yang 
disertai komorbid memiliki risiko jatuh tinggi pada 
lansia yang mempunyai komorbid sebanyak 42,1% 
sedangkan lansia yang tidak mempunyai komorbid 
sebanyak 27,5%. Hasil analisis diperoleh 
p-value=0,085; OR=1,92, maka dapat disimpulkan 
bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 
antara komorbid dan risiko jatuh. 
  
Pembahasan 
Karakteristik Subyek Penelitian 
Karakteristik Lansia Berdasarkan Usia 
Hasil penelitian yang diperoleh sejalan dengan 
penelitian Rahmawati dimana distribusi usia 
penggunaan obat FRM terbesar pada usia 60-69 
tahun yaitu sebesar 61,31%.(11) Hasil ini juga 
berbanding lurus dengan hasil laporan Badan Pusat 
Statistik (BPS) dimana lansia di Indonesia 
didominasi oleh lansia muda sebesar 63%.(3) Seiring 
dengan meningkatnya usia maka penyakit kronis 
seperti hipertensi mengalami progresifitas yang lebih 
cepat jika tidak diterapi secara tepat. Perubahan 
struktur pembuluh darah besar berpengaruh terhadap 
 
 
peningkatan tekanan darah pada pasien usia lanjut. 
Lumen pada pembuluh darah besar mengalami 
penyempitan dan dinding pembuluh darah menjadi 
kaku. Kondisi ini secara berangsur-angsur 
berdampak pada peningkatan tekanan darah 
sistolik.(12) 
Karakteristik Lansia Berdasarkan Jenis Kelamin 
Lansia wanita lebih berisiko dalam kejadian 
jatuh dibandingkan dengan pria. Hasil ini sejalan 
dengan penilitian Butt dkk yaitu pengguna obat 
antihipertensi didominasi oleh wanita lansia 
sebanyak 69,3%.(10) Menurut Artiyaningrum dkk 
laki-laki cenderung mempunyai kebiasaan gaya 
hidup yang kurang sehat dibandingkan dengan 
perempuan yang dapat meningkatkan tekanan darah. 
Namun, setelah masuki masa menopause wanita 
lebih berisiko mengalami hipertensi, hal ini 
disebabkan produksi hormon estrogen pada wanita 
menopause mengalami penurunan.(13) Wanita yang 
mulai memasuki masa premenopause akan 
kehilangan hormon estrogen secara perlahan yang 
selama ini melindungi pembuluh darah dari 
kerusakan. Kondisi ini mengakibatkan wanita yang 
mengalami hipertensi akan mengalami peningkatan 
pada masa menopause.(14) 
Karakteristik Lansia Berdasarkan Komorbid 
Lansia yang disertai komorbid lebih banyak 
dibandingkan dengan tanpa komorbid. Hasil ini 
sejalan dengan penelitian Muharni menunjukkan 
bahwa sebanyak 79,55% dari jumlah total geiatri 88 
orang mempunyai 1-4 komorbid.(15) Fungsi fisiologis 
lansia akibat penuaan mengalami penurunan 
sehingga rentan dengan penyakit tidak menular dan 
masalah degeneratif yang dapat menurunkan daya 
tahan tubuh yang mengakibatkan mudah terkena 
infeksi penyakit menular. Berdasarkan hasil kajian 
menggunakan Riset Kementrian Dasar tahun 2013 
diketahui penyakit yang banyak dialami lansia yaitu 
hipertensi, stroke, diabetes mellitus, jantung koroner, 
gagal jantung dan artritis.(16)(17) 
Komorbid yang paling dominan pada penelitian 
ini yaitu hipertensi dengan persentase 45,8% (135 
pasien). Hal ini sejalan dengan laporan hasil 
Riskesdas 2018 yang menyatakan bahwa prevalensi 
penderita hipertensi meningkat seiring peningkatan 
usia yaitu pada kelompok usia 55–64 tahun 
mencapai 55,2%, kelompok usia 65–74 tahun 
mencapai 63,2% hingga kelompok usia ≥75 tahun 
mencapai 69,5%.(18) Penelitian yang dilakukan Bao 
di Cina pada 4.419 lansia menunjukkan bahwa 
hipertensi menjadi komorbid dengan persentase 
tertinggi yaitu sebesar 65%.(19)  
Analisis Bivariat Hubungan Usia, Jenis Kelamin 
dan Komorbid dengan Risiko Jatuh 
Hubungan Usia dengan Risiko Jatuh 
Perbedaan risiko jatuh pada 3 rentang umur 
lansia tidak bermakna signifikan. Hal ini dapat 
disimpulkan bahwa tidak terdapat perbedaan risiko 
jatuh pada lansia yang berumur 60-69 tahun, 70-79 
tahun dan ≥80 tahun. Pengambilan keputusan uji 
hubungan usia dan risiko jatuh berdasarkan nilai 
Fisher’s exact test, karena nilai expected count 
(frekuensi harapan) yang diperoleh dibawah 5 
sehingga tidak memenuhi syarat uji chi square. 
Pertambahan umur berisiko mengalami masalah 
kesehatan karena faktor penuaan lansia sehingga 
mengalami perubahan baik fisik, psikologikal, dan 
kognitif. Ditinjau dari aspek fisik pada lansia akan 
mengalami penurunan kekuatan massa otot, massa 
tulang dan keterlambatan dalam pergerakan sendi. 
Penurunan ini mengakibatkan kemampuan 
pertahanan keseimbangan tubuh lansia menurun, 
sehingga hal ini merupakan salah satu faktor 
penyebab kejadian jatuh.(20) Hal ini sejalan dengan 
penelitian Susilo mengenai pengaruh hubungan 
umur dan jenis kelamin terhadap risiko jatuh pada 
lansia yang menggunakan instrument Timed Up and 
Go Test tahun 2017 menunjukkan bahwa umur 
memiliki hubungan yang signifikan dengan kejadian 
jatuh (p-value =0,019).(21) 
Pernyataan ini didukung oleh penelitian Gale 
mengenai faktor risiko terkait jatuh pada masyarakat 
pedesaan di Sri Lanka menunjukkan adanya 
hubungan antara umur dan kejadian jatuh (p-value 
=0,01).(22) Namun, pada penelitian ini menunjukkan 
hasil statistik tidak memiliki hubungan yang 
signifikan antara umur dan risiko jatuh. Hasil ini 
diduga dipengaruhi oleh kelompok lansia yang 
berumur ≥80 tahun sangat sedikit yaitu hanya 3 
orang, sehingga tidak dapat menggambarkan 
populasi lansia pada rentang usia tersebut. Hal ini 
menyebabkan distribusi lansia pada ketiga kelompok 
umur tidak seimbang dan akibatnya hasil statistik 
tidak menunjukkan hubungan yang signifikan antara 
umur dan risiko jatuh. Lansia tidak terdistribusi 
secara merata pada ketiga rentang umur karena 
pengambilan data pada penelitian ini diperoleh dari 
basis data elektronik dan rekam medik elektronik 
pasien sehingga tidak dapat dikontrol jumlah pasien 
diketiga retang umur karena pengambilan data hanya 
menggunakan data yang sudah tersedia. 
  
   
  
 
Hubungan Jenis Kelamin dengan Risiko Jatuh 
Hasil penelitian ini diperoleh tidak terdapat 
hubungan bermakna antara jenis kelamin dengan 
risiko jatuh. Penelitian ini sesuai dengan penelitian 
Susilo menunjukkan tidak ditemukan hubungan 
yang bermakna antara jenis kelamin dengan risiko 
jatuh (p-value =0,265).(21) Berbeda halnya dengan 
penelitian yang dilakukan Gamage yang 
mendapatkan hubungan yang signifikan antara jenis 
kelamin dan risiko jatuh (p-value =0,001) dimana 
wanita lansia lebih berisiko jatuh 3 kali lipat 
dibanding pria.(23)  
Wanita dinilai mempunyai risko jatuh lebih 
tinggi karena wanita yang sudah mengalami 
menopause terjadi penurunan kadar estrogen yang 
dapat menyebabkan terjadinya kehilangan massa 
tulang, tulang belakang dapat memadat dan 
membuat tulang punggung menjadi terlihat pendek 
dan melengkung. Perubahan ini dapat 
mengakibatkan kerapuhan tulang hingga 
osteoporosis. Kondisi ini membuat tulang menjadi 
keropos dan rentan retak sehingga menyebabkan 
lansia berisiko jatuh.(24) Penelitian lebih lanjut yang 
dilakukan oleh Gale pada tahun 2017 mengenai 
perbandingan risiko jatuh pada wanita dan pria. 
Hasil penelitian menyatakan bahwa etiologi jatuh 
pada wanita dan pria adalah multifaktor. Pria identik 
dengan gaya hidup yang tidak sehat, sehingga risiko 
jatuh lebih tinggi pada pria yang sedang/mantan 
perokok, minum alkohol dan tidak banyak bergerak 
daripada pria yang mempunyai gaya hidup sehat, 
sehingga terdapat adanya faktor risiko yang spesifik 
antara wanita dan pria dalam meningkatkan risiko 
jatuh.(22) 
Hubungan Komorbid dengan Risiko Jatuh 
Hasil penelitian ini menunjukkan tidak terdapat 
hubungan yang signifikan antara lansia yang disertai 
komorbid dengan tanpa komorbid. Penelitian ini 
sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Elsa 
menunjukkan tidak ditemukan hubungan yang 
bermakna antara komorbid lansia dengan risiko 
jatuh (p-value=0,083).(25) Berbeda halnya penelitian 
Bao yang menganalisis hubungan antara komorbid 
dan jatuh di Cina menunjukkan risiko jatuh antara 
pasien yang mempunyai komorbid dan tidak 
mempunyai komorbid mempunyai hubungan yang 
signifikan (p-value=<0,01; OR=4,05; 
CI95%=3,20-4,87). Hal ini menunjukkan pasien 
yang mempunyai komorbid memiliki risiko jatuh 4 
kali lipat dibanding tanpa komorbid.(19) Perbedaan 
hasil penelitian ini diduga karena jumlah sampel 
yang digunakan masih sedikit dan durasi penelitian 
hanya 1 tahun, sedangkan penelitian sebelumnya 
menggunakan jumlah sampel yang besar 
yaitu >1.000 orang dan durasi penelitian >1 tahun. 
Hal ini diduga menyebabkan hasil analisis yang 
dihasilkan tidak signifikan dan berbeda dari 
penelitian sebelumnya.   
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